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颈动脉手术时的颅外血流分布情况 
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结果：患者ICA平均血流水平明显增高达46%，术前160 ml min¯1 (IQR: 
100-234 ml min¯1)至术后240 ml min¯1 (IQR: 187-309 ml min¯1) (P < 0.001)。ECA平
均血流水平降低4%，从术前152 ml min¯1 (IQR: 108-220 ml min¯1) 到术后150 ml 
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后第四天由于不相关的严重肺病死亡。术间和牺牲前的血管造影，在2 (n = 2), 4 (n 
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目的：超声引导泡沫硬化治疗（UGFS）是一种微创的静脉曲张（VV）治疗方
法，其临床和费用效益还未完全界定。该研究旨在检查VV患者UGFS术前期望和
术后满意情况，主要是根据下肢症状减轻，外观改善以及生活方式上的好处。 
 
方法：一个连续的351例（464个肢体）由于VV接受了UGFS的患者在术前一周
和术后6个月完成了问卷调查。 
 
结果：术前和术后的应答率分别问80%和60%，有60%回复了两种问卷。事实上
所有的患者都期望下肢症状的减轻，结果有超过三分之一的达到。大部分患者期
望外观上的改善，大量患者术后都被满足。三分之二的患者期望有明显的生活方
式获益（衣服，工作，社交），但是结果比预期的要稍低。四分之一的患者期望
人际关系的改善。这一点有三分之一的患者达到，远超过所期望的。总之，有10%
的患者得到超过预期的结果（外观和人际），25%的患者没有满足期望（衣服，
工作和社交休闲活动）。 
 
结论：当你特意去询问，大多患者都会承认对VV治疗有很广的期望，其中很多
期望都是临床医生不曾预料的。但是，目前数据显示UGFS通常能够满足并经常
超过患者身体上和心理社会需求上的期望。因此，从患者角度来说，UGFS是一
项高效的VV治疗方法。 
